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Tietopyynto hallitusneuvotteluihin STM:lle / 2.1 sosiaali- ja terveyspalvelut -jaosto VN/11333/2023

Arvio Kirjauksesta: Omaishoitajuutta myonnettdessa tulee arvioida
kokonaissitovuus tilanteessa, jossa taloudessa kaksi tai useampi hoidettava, joista
kukaan ei yksindan tdyta omaishoidon myéntimisen kriteereitd, mutta yhdessa
muodostavat kuormittavan kokonaisuuden.

THL arvioi esitetyn kirjauksen vaikutukset suhteessa nykylainsaddantoon. Kirjauksen mukaisesti
omaishoito laajennettaisiin koskemaan ensisijassa lapsia, joilla on hoidon tarvetta suhteessa
vastaavan ikdiseen lapseen, mutta tuen tarve ei ylitd sopimusomaishoidon kynnyst3, lisaksi naita
lapsia tulisi olla vahintdédn kaksi samassa kotitaloudessa.

Naiden lasten maara arvioitiin Kela:n myontdman alle 16 vuotiaan vammaistuen perustukea
saavien lasten maaran mukaan (26 906 hl6a). Kela:n perustukea myodnnetdan, kun lapsen
vammasta tai sairaudesta aiheutuva hoidontarve on vahintiaan viikoittaista. Oletimme, etta
tdmadnkaltaisessa tilanteessa lapsi ei olisi oikeutettu sopimusomaishoidon tukeen. Kelasta
pyydettiin tilastotieto siita, kuinka monella perustukea saavista lapsista on sisarus, joka myds saa
perustukea.

Esitetty arvio kuvaa oletettavissa olevaa maksimaalista perusjoukkoa, joille laajennettu
omaishoidontuki voidaan kohdentaa. Kaikilla perheilla ei kuitenkaan tosiasiallisesti ole
halukkuutta ryhtya omaishoitajaksi tai perheen saamat lapsi- ja perhepalvelut ovat niin kattavat,
ettd niiden jalkeen arvioitu omaishoitajaa sitova hoidon tarve ei enaa oikeuta
sopimusomaishoitoon. Laskelmassa esitetyt arviot kuvaavat siten maksimaalista potentiaalia
laajennetulle tuelle.

Kustannusarviossa on esitetty kustannus seka hoitopalkkioista ettd hoitajan vapaan aikaisesta
hoidosta ja vakuutuksista.

Oletettu kohderyhman suuruus Kelan alle 16-vuotiaan vammaistuen perusosan
saajien perusteella arvioituna

Kelan mukaan alle 16-vuotiaan perusvammaistukea sai joulukuussa 2022 26 906 lasta. Heista
4130 lapsella oli samaan vanhempaan liittyva sisarus/sisaruksia, jolla oli myds alle 16-vuotiaan
perusvammaistuki. Perheiden maaraa ja samassa osoitteessa asuvien tukea saavien lasten
maaraa ei saada selville Kela:n rekisterista. Oletetaan, etta ndissa perheissd on 2—3 perustukea
saavaa lasta samassa osoitteessa. Palkkioksi valittiin nykyinen minimipalkkio korotettuna (450
€/kKk), ja hoitajan vapaan sijaistuksen kustannukseksi 100 €/vrk. Tassa oletetaan, etta
mahdollinen lakimuutos tulisi voimaan muutaman vuoden paasta, joten laskelmassa kaytetdan
hieman nykytasoa korkeampia kustannuksia.

THL arvioi edelld kuvatusti, tilastotietoihin perustuen, ettd noin 2000 perhetti on
kohderyhmassa. Mikali kaikille my6nnettdisiin sopimusomaishoito, kustannukset olisivat
vuodessa:
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Hoitopalkkio: 2000 uutta sopimusta*450 €*12 kk = 10,8 milj. €.

Vakuutusmaksut (18%): 1,94 milj. €

Hoitajan lakisdateiset vapaat: 4000 lasta x 2 (vapaapaivaa/kk) x 12 kk x 100 €/vrk = 9,6 milj. €
Yhteensi 22,3 milj. €

Itsendistyvit nuoret, joilla aiemmin ollut Kelan alle 16-vuotiaan vammaistuki

Lisaksi on todenndkaista, ettd erityista hoitoa ja tukea tarvitseva nuori tarvitsee myos
itsendistyessaan tavallista enemman tukea. Tasta syysta arvioitiin, kuinka usein voi tulla
kyseeseen tilanne, jossa nuori on aiemmin ollut alle 16-vuotiaan perustuella ja hanella on sisarus,
joka myo6s on perustuen saaja. Laskelmassa oletetaan, etta tallaisen nuoren omaishoito jatkuu 20
vuotiaaksi asti. Naita perheita arvioidaan aiemmin esitettyjen Kelan tuen kattavuuksien ja
vaestoosuuksien mukaisesti olevan 500-650 perhettd, ja hoidettavia lapsia ndissa perheissa olisi
1000-1300.

Vaihtoehto 1: Tukea saavia on 500 hoitajaa ja 1000 lasta, jolloin kustannukset ovat:

Hoitopalkkio: 500 uutta sopimusta*450 €*12 kk = 2,7 milj. €.

Vakuutusmaksut (18%): 0,5 milj. €

Hoitajan lakisdéteiset vapaat: 1000 lasta x 2 (vapaapaivdd) x 12 kkx 100 €/vrk = 2,4 milj. €
Yhteensa: 5,6 milj. €

Vaihtoehto 2: Tukea saavia on 650 hoitajaa ja 1300 lasta, jolloin kustannukset ovat:

Hoitopalkkio: 650 uutta sopimusta, palkkiot 650*450*12= 3,5 milj. €.

Vakuutusmaksut (18%): 0,6 milj. €

Hoitajan lakisdateiset vapaat: 1300 lasta x 2 (vapaapdivad) x12 kkx 100 € (kustannus) 3,1 milj. €
Yhteensa: 6,7 milj. €

Arvioimme, ettd muissa asiakasryhmissa kuin lapsiperheet (tyoikaiset, idkkaat henkilot), ei ole
kovin paljon perheita tilanteessa, jossa samassa kotitaloudessa asuu hoitaja ja vahintaan kaksi
hoidettavaa niin etti, kummankaan hoidettavan kohdalla sopimusomaishoito ei tayty, mutta
hoidettavilla on kevyen avun tarvetta. [dkkdiden hoidettavien kohdalla arviota vaikeuttaa suuri
tukipalveluja saavien maara. Tukipalvelut voivat vahentda tarvittavan omaishoidon sitovuutta.

Perhendkdékulman huomioiminen omaishoidon tuen myoéntdmisessa avaa keskustelun myos
muille erityistilanteille, jotka tulisi selvittaa. Naitd ovat mm. tuen jakaminen kahden hoitajan
kesken esimerkiksi lapsen yhteishuoltajuudessa, vaativaa omaishoitoa osan viikkoa antavia
henkil6t, ja etdomaishoitajuus (katso lisdd Omaishoidon tuen kansalliset mydntamisperusteet -
THL:n ehdotus, s. 19 ). Ndiden erityistilanteiden vaikutusten arvioiminen on vaikeaa, koska
tilastoista tai rekistereista ei saada tietoa ndin erityislaatuisista tilanteista. On kuitenkin
mahdollista, ettd ndissa ryhmissa olisi valiinputoajia, jos toteutetaan vain ehdotettu kirjaus.

Ennaltaehkiiseva tai kevyen tuen luokka vaihtoehtona

THL toteaa, ettd edelld kuvatussa lapsiperheiden tilanteessa on mahdollista kdyttaa ns.
harkinnanvaraista ennaltaehkaisevaa tms. tukiluokkaa, joka mahdollistaa omaishoidon tuen
myontdmisen varsinaista sopimusomaishoitoa kevyemmassa hoitotilanteessa. Tallainen
sopimusomaishoidon ulkopuolinen tuki on kdytdssa muutamalla hyvinvointialueella, ja sita
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kohdennetaan lahinna ikdihmisille arjen tueksi. Luokka vastaa THL:n ehdotuksen "kevyen tuen -
palkkioluokkaa”. Mikali ko. tukiluokka ohjattaisiin kaytettavaksi kaikilla hyvinvointialueilla, olisi
omaishoidon tuki myonnettavissa harkinnanvaraisesti yksilokohtaisesti lapselle (ja saman
perheen lapsille), jonka hoidon sitovuus ja vaativuus ei ylla varsinaisen omaishoidon tuen
luokkaan, mutta jonka hoitotilanne sitoo hoitajaa sdannéllisesti vahintaan viikottain. Kevyen tuen
luokkaa kaytettaessa kustannukset olisivat samaa suuruusluokkaa kuin edella esitetyt.
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